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ABSTRAK 
Pendahuluan: Penyakit jantung koroner menjadi 1/3 penyebab kematian di dunia pada 2001 dan diperkirakan 
akan terus meningkat. Penyakit jantung koroner disebabkan aterosklerosis, aterosklerosis dapat dipicu oleh 
hiperkolesterolemia. Salah satu faktor yang menyebabkan hiperkolesterolemia adalah pola makan yang buruk. 
Pola makan yang buruk muncul karena pegetahuan yang kurang tentang pola makan seimbang untuk menjaga 
kesehatan. Penelitian ini bertujuan meningkatkan pengetahuan tentang hiperkolesterolemia dan penceghannya 
dengan mengatur pola makan. 
Metode: Penelitian ini adalah penelitian eksperimental one group pre test post test. Responden adalah laki-laki 
dan perempuan berusia ≥40 tahun yang berkerja sebagai pendidik dan tenaga kependidikan perguruan tinggi di 
Malang. Data didapatkan dari menjawab soal pre test dan kuesioner diawal peneltian. Peneliti memberikan 
penyuluhan kesehatan, lalu responden menjawab soal post test dan kuesioner akhir. Analisa data dilakukan 
dengan uji Wilcoxon, hasil signifikan apabila p<0,05. 
Hasil: Hasil analisa statistik terhadap nilai pre test dan post test menunjukkan adanya perbedaan bermakna 
dengan nilai p<0,05. Uji analisis statistik kuesioner diawal-akhir menunjukkan adanya perubahan pola perilaku 
makan diet tinggi lemak menjadi pola perilaku makan seimbang yang signifikan dari keseluruhan responden 
dengan nilai p<0,05.  
Kesimpulan: Penyuluhan kesehatan meningkatkan mengetahuan tentang hiperkolesterol dan pola perilaku 
makan diet tinggi lemak dan merubah pola perilaku makan. 
Kata Kunci : Penyuluhan kesehatan, hiperkolesterolemia, pola makan 
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ABSTRACT 
Background: Coronary heart disease became one third of the causes of death in the world in 2001 and is 
expected to continue to increase. Coronary heart disease is caused by atherosclerosis, atherosclerosis can be 
triggered by hypercholesterolemia. One of the factors that cause hypercholesterolemia is a poor diet. Poor diet 
arises because of inadequate knowledge of a balanced diet to maintain health. This study aims to increase 
knowledge about hypercholesterolemia and how to prevent it by adjusting diet. 
Method: This research is an experimental research one group pretest posttest. Respondents were males and 
females aged ≥40 years who worked as educators and higher education personnel in Malang. The data collection 
method used was to answer pre-test questions and questionnaires at the beginning of the study. Then, given 
health education and the respondents answered questions on the post test and the final questionnaire. Data 
analysis was performed using the Wilcoxon test with a significance level of p<0,05. 
Result: The results of statistical analysis on the pre-test and post-test values of respondents showed a significant 
difference with p<0.05. The statistical analysis test of the questionnaire at the beginning and end showed a 
significant change in the eating behavior pattern of a high-fat diet into a balanced eating behavior pattern for all 
respondents with p<0.05.  
Conclusion: Health education increases knowledge about hypercholesterolemia and eating behavior patterns on 
a high-fat diet and changes eating behavior patterns. 
Keyword : Health education, hypercholesterolemia, diet 
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Penyakit jantung koroner menjadi penyebab 
utama kematian di dunia. Sekitar 1/3 kematian 
disebabkan oleh penyakit kardiovaskuler pada 
tahun 2001 dan diperkirakan akan terus 
mengalami peningkatan pada tahun 2020 melebihi 
tingkat kematian karena kecelakaan.5 Penyakit 
kardiovaskuler bisa disebabkan karena terjadinya 
aterosklerosis. Aterosklerosis salah satunya 
disebabkan oleh hiperkoleserolemia.4 
Hiperkolesterolemia adalah keadaan ketika kadar 
kolesterol dalam darah lebih dari 200 mg/dl, salah 
satu faktor penyebab hiperkolesterolemia adalah 
pola makan yang buruk.2 
Perkembangan kehidupan yang terjadi telah 
mempengaruhi kebiasaan  hidup masyarakat, 
termasuk kebiasaan makan. Berdasarkan data 
Survei Konsumsi Makanan Individu (SKMI) oleh 
Badan Litbangkes 2014. Didapatkan hasil 
konsumsi gula lebih dari 50 gram, natrium (Na) 
lebih dari 2000 milligram (mg), yang setara 
dengan 5 gram NaCl, dan lemak total lebih dari 67 
gram/orang per hari konsumsi tersebut melebihi 
kebutuhan harian yang sudah ditetapkan oleh 
WHO.1 Buku Biokimia Harper (2014) dijelaskan 
bahwa asam lemak jenuh dan asam lemak trans 
memiliki efek sama dalam menimbulkan adanya 
hiperkolesterolemia dan aterosklerosis Hasil 
Riskesdes tahun 2013 proporsi penduduk 
Indonesia usia >30 tahun dengan kolesterol diatas 
normal lebih tinggi pada perempuan yakni 39.9% 
dibandingkan laki-laki 30%.2 
Pekerjaan menjadi salah satu faktor yang 
mempengaruhi pola makan seseorang. Pekerjaan 
membuat seseorang memiliki waktu singkat dalam 
memenuhi kebutuhan makan, sehingga memilih 
makanan yang cepat dalam proses penyajian. 
Salah satu contohnya adalah Pegawai Negeri Sipil 
(PNS) yang merupakan pegawai kantoran. Dalam 
penelitian yang dilakukan oleh Damanik (2013) 
dari data yang diperoleh terbukti bahwa PNS di 
Kanwil Direktorat Jendral Perbendaharaan Kota 
Medan sering mengkonsumsi makanan daging, 
telur, ampela/ati, dan gorengan, pengukuran rata-
rata kadar kolesterol mereka 210,8 mg/dl.3 
Salah satu penyebab hiperkolesterolemia 
adalah rendahnya pengetahuan sehingga 
mempengaruhi pola perilaku masyarakat. Dalam 
penelitian yang dilakukan Muhasidah et al (2017) 
didapatkan kesimpulan bahwa tingkat pengetahuan 
memiliki hubungan bermakna dengan kadar 
glukosa darah pasien diabetes melitus tipe 2.5 
Berdasarkan penelitian tersebut, pengetahuan 
mempengaruhi pola perilaku masyarakat. Tingkat 
pengetahuan tentang pola makan mempengaruhi 
kebiasaan makan. Oleh karena itu, dengan 
diadakannya penyuluhan ini dapat menambah 






Desain, Waktu dan Tempat Penelitian 
Penelitian ini adalah penelitian eksperimen 
one group pre test post test, dan diberikan 
penyuluhan kesehatan. Peneltitian dilaksanakan di 
lingkungan perguruan tinggi Malang. Penelitian 
dilakukan dalam kurun waktu Bulan Juli-Agustus 
2020. Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan 
dari  Komisi Etik Penelitian Kesehatan Rumah 




Pada penelitian ini menggunakan soal pretest 
dan posttest 10 pertanyaan yang berisi tentang 
penyakit hiperkolesterolemia dan cara 
pencegahannya. Hasil dikatakan kurang ketika 
responden hanya mampu menjawab 1-5 soal, 
cukup ketika responden mampu menjawab 6-7 
soal, dan baik ketika mampu menjawab 8-10 
soal.16  
Kuesioner AFHC (Adolescent Food Habits 
Checklist) yang berisi 23 pertanyaakan yang 
menanyakan seputar kebiasaan makan responden. 
Hasil buruk ketika jumlah nilai nya dibawah rata-
rata seluruh responden, dan baik ketika jumlah 
nilai nya diatas rata-rata seluruh responden. 
 
Sarana Prasarana Penelitian 
Pada penelitian ini dilakukan penyuluhan 
kesehatan dengan media infografis dan video 
edukasi yang dibagikan di grup WhatsApp. 
Infografis berisi tentang insiden dan prevalensi, 
faktor resiko, dan pola makan untuk mencegah 
penyakit hiperkolesterolemia. Video edukasi 
membahas tentang penyakit hiperkolesterolemia 
dan pola makan untuk mencegahnya.  
Google form digunakan untuk mengisi 
skrining kesehatan calon responden, mengisi 
kuesioner awal-akhir, dan menjawab soal pre test 
dan post test. 
 
Uji Kuesioner 
  Pada penelitian ini menggunakan kuesioner 
AFHC (Adolescent Food Habits Checklist) 
berbahasa Inggris yang diterjemahkan ke dalam 
bahasa Indonesia, lalu diadaptasikan sesuai tempat 
penelitian. Peneliti melakukan uji keterbacaan, 








Penentuan Responden Penelitian 
Perjalanan alur penelitian penentuan responden 































Gambar 1 Diagram Alur Penentuan Responden 
Keterangan: Gambar 1 menjelaskan alur penentuan responden 
penelitian. 
 
Mengisi Pre test dan Post test 
Responden mengisi pre test sebelum 
penyuluhan kesehatan dan post test 2 minggu 




Penyuluhan kesehatan menggunakan media 
grup whatsapp dengan membagikan infografis dan 
video edukasi. Penyuluhan dilakukan selama 3 
hari. Peneliti membagikan infografis tentang 
penyakit hiperkolesterolemia di hari pertama 
penyuluhan. Peneliti membagikan infogrfis tentang 
pola makan pencegahan hiperkolesterolemia di hari 
kedua. Peneliti membagikan video edukasi tentang 
penyakit dan pola makan pencegahan 
hiperkolesterolemia  
Peneliti melakukan follow up pada responden 
dengan WhatsApp pribadi menanyakan tentang 
makanan yang dikonsumsi.  
 
Analisis Data 
Pada penelitian ini menggunakan analisis 
statistik uji Chi square uji Wilcoxon. Hasil 




Karakteristik Responden Penelitian 
Pada penelitian ini didapatkan 38 responden 
yang memenuhi kriteria inklusi. Karakteristik 
responden yang diamati antara lain jenis kelamin, 
pekerjaan, dan usia.  
Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat 
Pengetahauan 
Hasil dan analisa dan tentang karakteristik 
responden terhadap tingkat pengetahuan sebelum 
penyuluhan pada Tabel 1 dan setelah penyuluhan 











Semua pendidik dan tenaga 
kependidikan perguruan tinggi di Malang 
 
 
Tabel 1 Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Sebelum Diberikan Penyuluhan 
No. Karakteristik Jumlah 
Tingkat Pengetahuan 
p 
Buruk Cukup Baik 
1. Jenis kelamin Laki-laki 19 (50%) 1 10 8 
0,736 
 Perempuan 19 (50%) 2 8 9 
2. Pekerjaan Pendidik 25 
(65,8%) 






2 8 3 
3. Usia 40-49 tahun 10 
(26,3%) 
2 4 4 
0,237  50-59 tahun 23 
(60,5%) 
1 13 9 
 ≥60 tahun 5 (13,2%) 0 1 4 
Keterangan: 
Tabel 1 merupakan karakteristik responden penelitian dalam presentase berdasarkan jenis kelamin, pekerjaan, dan rentang usia terhadap 
tingkat pengetahuan sebelum diberikan penyuluhan. Hasil tidak bermakna dengan nilai p>0,05. 
 
Pendidik dan tenaga 
kependidikan yang 





























Kriteria eksklusi : 






















Karakteristik Responden Berdasarkan Pola 
Perilaku Makan  
Hasil dan analisa data tentang karakteristik 
responden berdasarkan pola perilaku makan 
sebelum dilakukan penyuluhan kesehatan. Pada 
Tabel 3 menyajikan tentang hasil analisa data jenis 
kelamin responden berdasarkan pola perilaku 
makan sebelum dan setelah penyuluhan kesehatan, 































perilaku makan sebelum dan setelah penyuluhan 
kesehatan, dan hasil analisa data usia berdasarkan 
pola perilaku makan sebelum dan setelah 
penyuluhan kesehatan. 
Pada Tabel 3 didapatkan hasil semua nilai 
p>0,05 yang berarti jens kelamin, pekerjaan, dan 
usia tidak berpengaruh terhadap pola perilaku makan 



















Tabel 2 Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Setelah Diberikan Penyuluhan 
No. Karakteristik Jumlah 
Tingkat Pengetahuan 
p 
Buruk Cukup Baik 
1. Jenis kelamin Laki-laki 19 (50%) 0 2 17 
0,547 
 Perempuan 19 (50%) 0 1 18 
2. Pekerjaan Pendidik 25 
(65,8%) 






0 2 11 
3. Usia 40-49 tahun 10 
(26,3%) 
0 1 9 
0,775  50-59 tahun 23 
(60,5%) 
0 2 21 
 ≥60 tahun 5 (13,2%) 0 0 5 
Keterangan: 
Tabel 2 merupakan karakteristik responden penelitian dalam presentase berdasarkan jenis kelamin, pekerjaan, dan rentang usia 
terhadap tingkat pengetahuan setelah diberikan penyuluhan. Hasil tidak bermakna dengan nilai p>0,05. 
 
 
Tabel 3 Karakteristik Responden Berdasarkan Pola Perilaku Makan Sebelum Dan Setelah Diberikan 
Penyuluhan 
 





















































4 1 1 4 
Keterangan: 
Tabel 3 merupakan karakteristik responden penelitian dalam presentase berdasarkan jenis kelamin, pekerjaan, pekerjaan, dan rentang 







Hasil Dan Analisa Data Penyuluhan Terhadap 
Tingkat Pengetahuan  
 















Tabel 4 merupakan rata-rata nilai pre test dan post 
test dan ± Standar Deviasi (SD). Uji statistik 
didapatkan perbedaan yang signifikan 
menggunakan uji Wilcoxon dengan p<0,05. 
 
 





Pre test Post tes 













Tabel 5 merupakan rata-rata nilai pre test dan post 
test dan ± Standar Deviasi (SD) tentang 
hiperkolesterol dan pola perilaku makan. Uji 
statistik didapatkan perbedaan yang signifikan 
menggunakan uji Wilcoxon dengan p<0,05. 
 
 
Hasil Dan Analisa Data Penyuluhan Terhadap 
Pola Perilaku Makan  
 









33,42 ± 5,11 36,16 ± 4,15 0.000 
 
Keterangan:  
Tabel 6 merupakan skor kuesioner awal-akhir dan ± Standar 
Deviasi (SD). Uji statistik didapatkan perbedaan yang 





Peran Karateristik Responden Berdasarkan 
Tingkat pengetahuan Dan Pola Perilaku Makan 
Pendidik dan Tenaga Kependidikan Di 
UNISMA yang berusia ≥40 tahun sebanyak 249 
yang dibulatkan menjadi 250, sehingga 
berdasarkan Morgan n’ Krejie Table jumlah 
responden minimal sebanyak 152. Ada 119 orang 
yang bisa dihubungi. Setelah dilakukan 
pembagian formulir skrining selama 3 hari, ada 
yang tidak merespon sebanyak 32 orang, 
merespon tapi tidak mengisi 25 orang, tidak 
merespon 17 orang, dan mengisi dari grup dosen 
dan karyawan sebanyak 14 orang. Total 
responden yang mengisi fromulir skrining 
sebanyak 59 orang dan yang memenuhi kriteria 
inklusi sebanyak 38 responden.  
Karakteristk Responden Berdasarkan Tingkat 
Pengetahuan 
Pada penelitian ini  terdapat 38 responden 
dalam satu group pre test post test berjenis 
kelamin laki-laki dan perempuan. Responden 
bekerja sebagai pendidik dan tenaga 
kependidikan perguruan tinggi di Malang yang 
terbagi dalam 3 rentang usia, yaitu : usia 40-49 
tahun, usia 50-59 tahun, dan usia ≥60 tahun. 
Berdasarkan analisis statistik menggunaka chi 
square, didapatkan hasil yang tidak signifikan 
antara jenis kelamin dengan tingkat pengetahuan 
sebelum diberikan penyuluhan dan setelah 
diberikan penyuluhan. Hal ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Ifada (2010), 
dalam peneitian tersebut didapatkan hasil tidak 
bermakna antara jenis kelamin dengan 
pengetahuan masyarakat.
18 Faktor-faktor yang 
mempengaruhi pengetahuan adalah usia, tingkat 
pendidikan, pekerjaan, dan lingkungan social 
tidak dipengaruhi oleh jenis kelamin.7  
Sebagian besar responden bekerja sebagai 
pendidik perguruan tinggi di Malang sebanyak 25 
orang. Hasil analisis statistik pada karakteristik 
ini menunjukkan bahwa jenis pekerjaan tidak 
berpengaruh signifikan terhadap tingkat 
pengetahuan baik sebelum diberikan penyuluhan 
dan setelah diberikan penyuluhan. Hasil tersebut 
tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan 
oleh Hardjojo (2012) yang membahas tentang 
resiko terjadinya penyakit jantung koroner. 
Dalam penelitian tersebut, didapatkan hasil 
bahwa status pekerjaan dosen memiliki tingkat 
penyerapan materi yang lebih tinggi dari pada 
pegawai administrasi, sehingga rata-rata nilai 
dosen lebih tinggi.7 Tapi pada penelitian ini 
didapatkan hasil tidak signifikan antara pekerjaan 
terhadap tingkat pengetahuan. Hal ini 
dikarenakan pekerjaan responden sebagai 
pendidik dan tenaga kependidikan yang memiliki 
jenjang pendidikan tinggi dan bekerja di 
lingkungan yang sama saling berinteraksi, 
sehingga tingkatan pengetahuannya tidak terlalu 
berbeda jauh.12 
Pada penelitian ini, didapatkan 
karakteristik usia menunjukkan hasil tidak 
signifikan yang berarti usia tidak berpengaruh 
terhadap tingkat pengetahuan responden sebelum 
dan setelah diberikan penyuluhan, dengan 
responden paling banyak pada kelompok usia 50-
59 tahun. Hasil dalam penelitian ini sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Ifada 
(2010) bahwa tidak terdapat hubungan yang 
bermakna antara usia dengan pengetahuan 
masyarakat.18 Hal ini bisa dikarenakan rentang 





sehingga kemampuan memahami informasinya 
setara.7 
Penyuluhan kesehatan mengunakan media 
infografis dan video edukasi yang kemudian 
dilaukan diskusi dalam grup WhatsApp.. 
Infografis dan video edukasi mampu memberikan 
pemahaman sebanyak 50% pada responden dan 
apabila ditambah dengan melakukan diskusi akan 
memberikan pemahaman hingga 70%.17 
Karakteristik Responden Berdasarkan Pola 
Perilaku Makan 
Pada penelitian ini, hasil uji statistik chi 
square tidak terdapat hubungan yang bermakna 
antara jenis kelamin dan pola perilaku makan 
seseorang. Hal ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan Puspitawati (2008) yang didapatkan 
hasil bahwa kebiasaan makan, frekuensi makan, 
dan jenis makanan yang dipilih antara laki-laki 
dan perempuan tidak terdapat perbedaa yang 
bermakna.19 Kebiasaan makan tergantung pada 
masing-masing orang, sesuai selera jenis 
makanan yang dipilih dan tidak dipengaruhi jenis 
kelamin, tapi lebih sering dipengaruhi oleh 
penghasilan, lingkungan sosial, dan 
pengetahuan.8 
Hasil penelitian ini menunjukkan tidak 
ada hubungan yang bermakna antara jenis 
pekerjaan dengan pola perilaku makan 
responden. Hasil tersebut tidak sesuai dengan 
penelitian sebelumnya yang dilakukan Hardjojo 
(2012) yang membahas tentang resiko terjadinya 
penyakit jantung koroner. Dalam penelitian 
tersebut, didapatkan hasil bahwa status pekerjaan 
dosen memiliki perubahan sikap yang relative 
lebih baik dari pada pegawai administrasi. 
Karena Pekerjaan dosen yang mengejar sehingga 
lebih cepat menerima dan memahami.7 Pada 
penelitian ini, hasil yang tidak signifikan 
dikarenakan beberapa responden yang sudah 
mengatur pola makannya sejak sebelum 
penelitian ini dilaksanakan karena keyakinan 
pentingnya menjaga pola hidup sehat sesuai 
dengan Health Belief Model (HBM) tentang 
perceived benefit yakni muncul kepercayaan 
seseorang tentang manfaat yang didapatkan dari 
perilaku sehat.14 
Pada penelitian ini juga diperoleh analisis 
statistik yang menunjukkan tidak ada hubungan 
signifikan antara usia dengan pola perilaku 
makan seseorang. Hasil tersebut sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Ujiani (2015) 
bahwa usia tidak mempengaruh pola makan dan 
kadar kolesterol, sehingga usia berapapun apabila 
memiliki kebiasaan makan yang buruk akan 
meningkatkan kadar kolesterolnya.20 Kebiasaan 
makan seseorang sering dipengaruhi oleh 
penghasilan, lingkungan sosial, dan 
pengetahuan.8 Pada penelitian ini beberapa 
responden sudah mengatur pola makan sejak 
sebelum penelitian dimulai dengan menghindari 
beberapa jenis makanan tertentu dan menjaga 
asupannya karena kesadaran  tentang manfaat 
perilaku sehat.14 
 
Perbedaan Tingkat Pengetahuan Makan Sebelum 
Dan Setelah Penyuluhan 
Pada penelitian ini, hasil analisa statistik 
terhadap nilai pre test dan post test responden 
menunjukkan adanya perbedaan yang 
signifikan, dimana nilai post test menjadi lebih 
tinggi dari nilai pre test. Hal ini berarti 
penyuluhan kesehatan terbukti memberikan 
pengaruh terhadap tingkat pengetahuan 
responden. Hasil ini sejalan dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Hardjojo (2012) yang 
menunjukkan bahwa penyuluhan kesehatan 
memberi dampak yang signifikan terhadap 
peningkatan pengetahuan seseorang terkait 
resiko terjadinya penykit jantung koroner.6  
Pada penelitian sebelumnya yang 
dilakukan oleh Renityas (2020), didapatkan 
hasil bahwa pemberian pendidikan kesehatan 
tentang kolesterol memberikan efek dalam 
peingkatan pengetahuan lansia untuk 
pencegahan hiperkolesterol.10  Naziyah at el 
(2018) dalam penelitiannya menyebutkan 
bahwa pendidikan kesehatan berpengaruh 
terhadap tingkat pengetahuan seseorang, 
dimana tingkat pengetahuan seseorang akan 
meningkat setelah diberikan pendidikan 
kesehatan.11 
Menurut Sukanto dalam Febriyanto 
(2016) menjelaskan bahwa tingkat pengetahuan 
dipengaruhi oleh banyak faktor, salah satunya 
adalah informasi. Semakin banyak informasi 
yang didapatkan akan menambah 
pengetahuannya.12 Dalam penelitian ini, 
penambahan informasi diperoleh dari 
penyuluhan kesehatan yang diberikan dengan 
selama 3 hari yang menggunakan media 
infografis dan video edukasi serta diskusi yang 
mampu meningatkan pemahaman hingga 
70%.17 
Pada analisis data nilai pre test post test 
pengetahuan tentang hiperkolesterol dan pola 
perilaku makan, terdapat perbedaan yang 
signifikan. Hal ini menunjukkan adanya 
peningkatan pengetahuan setelah diberikan 
penyuluhan kesehatan. Penambahan 
pengetahuan ini bisa mempengaruhi perubahan 
perilaku pada sseorang yang sesuai dengan 
Theory Planned Behavior (TPB) yag 
menyebutkan bahwa salah satu faktor yang 
mempengaruhi perilaku adalah attitude, dimana 
attitude/sikap ini merupakan keyakinan 
seseorang yang akan mempengaruhi sikap. 
Keyakinan ini bisa diperoleh dari pengetahuan 
melalui penyuluhan kesehatan.15 
 
Perbedaan Pola Perilaku Makan Sebelum Dan 
Setelah Penyuluhan 
Pada penelitian ini, didapatkan hasil 
analisis statistik kuesioner diawal dan akhir 
menunjukkan adanya perubahan pola perilaku 
makan yang signifikan dari keseluruhan 





penyuluhan kesehatan yang diberikan dapat 
mempengaruhi pola perilaku makan responden. 
Rahman (2016) menyebutkan bahwa 
pengetahuan yang tepat mengenai pola makan 
akan diterapkan dalam kehidupan sehari-hari 
untuk menjaga kesehatan.13 
Hasil penelitian ini sesuai dengan teori 
Health Behavior Model (HBM) yang 
menjelaskan tentang komponen yang 
mempegaruhi perilaku sehat seseorang. 
Komponen tersebut adalah  perceived 
suscepbility yang membahas tentang 
kekhawatiran seseorang tentang suatu penyakit 
sehingga akan melakukan pencegahan, 
perceived severity tentang kekhawatiran 
keparahan suatu penyakit sehingga mendorong 
untuk menghindarinya, dan perceived benefit 
yang membahas keyakinan tentang manfaat 
yang diperoleh dari perilaku hidup sehat yang 
dapat mencegah timbulnya suatu penyakit.14 
Berdasarkan dari pembahasan pada 
penelitian ini terdapat kekurangan. Kekurangan 
tersebut meliputi : jumlah responden jauh dari 
batas minimalnya yang mempengaruhi hasil 
dan analisa data, dan penelitian yang dilakukan 
secara online sehingga peneliti tidak bisa 
mengobservasi saat responden mengisi 




Berdasarkan analisa data dan pembahasan 
dapat disimpulkan bahwa :  
1. Penyuluhan kesehatan meningkatkan 
pengetahuan tentang hiperkolesterolemia dan 
pentingnya menjaga pola makan seimbang 
untuk pencegahan hiperkolesterolemia. 
2. Penyuluhan kesehatan mampu mengubah pola 
perilaku makan diet tinggi lemak menjadi pola 




Pada penelitian ini, peneliti menyarankan agar : 
1. Melakukan penelitian secara offline atau tatap 
muka, sehingga dapat dilakukan observasi pada 
responden secara menyeluruh. 
2. Melakukan penelitian dalam jangka waktu 
yang lebih lama untuk memberikan 
kesempatan responden melakukan perubahan 
pola perilaku makan responden. 
3. Melakukan pemeriksaan kadar kolesterol untuk 
memastikan hasil skrining. 
4. Peneliti menyarankan hasil penelitian ini dapat 
dijadikan landasan untuk mengembangkan 
penelitian tentang seberapa besar tingkat 





Terimakasih disampaikan kepada IOM (Ikatan 
Orangtua Mahasiswa)  dan Fakultas Kedokteran 
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